
Leidinį sudarė VU MF  

mokslo specialistė Urtė ŽAKARYTĖ

Vilniaus universitetas
Medicinos fakultetas

Vilnius, 2026 m. gegužės 8 d.

PRANEŠIMŲ TEZĖS

2026

STUDENTŲ
MOKSLINĖS VEIKLOS TINKLO
LXXVIII KONFERENCIJA

https://doi.org/10.15388/SMVK.2026 

https://doi.org/10.15388/SMVK.2026


Mokslo komitetas:

dr. Mindaugas Kvietkauskas
doc. dr. Diana Bužinskienė
prof. dr. Lina Malinauskienė
prof. dr. (HP) Saulius Vosylius
prof. habil. dr. (HP) Gintautas Brimas
dr. Laura Lukavičiūtė-Navickienė
asist. dr. Agnė Abraitienė
gyd. rez. Domas Grigoravičius
doc. dr. Indrė Trečiokienė
prof. dr. Vaiva Hendrixson
dokt. Ignas Karnas
doc. dr. Ieva Stundienė
prof. dr. Eglė Preikšaitienė
lekt. gyd. Andrius Apšega
jaun. asist. dr. Andrius Žučenka
jaun. asist. Ieva Kubiliūtė
prof. dr. Pranas Šerpytis

lekt. Artūras Mackevičius
asist. dr. Žymantas Jagelavičius
doc. dr. Agnė Kirkliauskienė
dr. Audra Brazauskaitė
asist. dr. Diana Sukackienė
asist. dr. Žilvinas Chomanskis
prof. dr. Kristina Ryliškienė
asist. dr. Rokas Borusevičius
doc. dr. Saulius Galgauskas
doc. dr. Birutė Brasiūnienė
gyd. rez. Kristina Lialytė
gyd. rez. Viktorija Mickevičiūtė
asist. dr. Dalia Krivaitienė
doc. dr. Jaunius Kurtinaitis
prof. dr. Eugenijus Lesinskas
doc. dr. Goda Vaitkevičienė
prof. dr. Alvydas Navickas

prof. dr. (HP) Edvardas Danila
prof. dr. Nomeda Rima Valevičienė
asist. dr. Tomas Aukštikalnis
lekt. Mykolas Udrys
doc. dr. Danutė Povilėnaitė
prof. dr. Robertas Stasys Samalavičius
dr. Agnė Jakavonytė-Akstinienė
vyr. lekt. dr. Andrius Bleizgys
gyd. rez. Dominykas Budrys
doc. dr. Jurgita Stasiūnienė
dokt. gyd. rez. Ugnė Mickevičiūtė
prof. dr. Gilvydas Verkauskas
prof. dr. Sigita Lesinskienė
asist. dr. Jelena Stanislavovienė
prof. dr. (HP) Janina Tutkuvienė

Organizac in is  komitetas: 

Austėja Zubauskaitė
Giedrė Zdanavičiūtė
Arshia Tabassum Abdul Rahman
Ieva Jankūnaitė
Gabija Balčiūnaitė
Gabrielė Gudelytė
Marija Šarnauskaitė
Antanas Simonas Garuolis
Gabrielė Jurytė
Kornelija Klinkaitė
Nursat Gazizov
Sofija Šestak
Mindaugas Smetaninas
Deimantė Šerniūtė
Eva Kriaučiūnaitė
Edas Leščinskis
Agata Bruzgul
Erika Vaitkutė
Ugnė Mickutė

Gabija Mūraitė
Augustė Melaikaitė
Artemij Morozov
Raminta Kastecakaitė
Gustė Šuliauskaitė
Karolina Karneckaitė
Eglė Žulpaitė
Sylvia Rogoža
Gabrielė Jonauskaitė
Agnė Vasiulytė
Rūta Uksaitė
Roman Blinov
Marija Sarafinaitė
Eglė Valčiukaitė
Paulė Kergytė
Milda Černytė
Julija Grigaitytė
Dovydas Stankevičius
Greta Ramonaitė

Silvija Černiauskaitė
Danial Heidar
Edgaras Zaboras
Gediminas Gumbis
Joana Leščevskaja
Gabija Marčiulaitytė
Achila Kasandra Lunkė
Meda Petrylaitė
Ernestas Gulbickis
Radvilė Kadytė
Julija Šnipaitytė
Smiltė Vaišvilaitė
Evelina Dakševičiūtė
Alicija Šavareikaitė
Elinga Inčirauskaitė
Milda Eleonora Griciūtė
Robertas Basijokas
Elvin Francišek Bogdzevič

ISBN 978-609-07-0161-4 (spausdinta knyga)
ISSN 2783-7831 (skaitmeninis PDF)

© Tezių autoriai, 2026
© Vilniaus universitetas, 2026 



212   |  GASTROENTEROLOGIJOS, NEFROUROLOGIJOS IR CHIRURGIJOS KLINIKA

NĖŠČIŲJŲ ŪMINIS CHOLECISTITA S: LITER ATŪROS 
APŽVALGA IR KLINIKINIO AT VEJO ANALIZĖ

Autorė. Ugnė ŠLEIVYTĖ, VI kursas.

Vadovė. dr. Živilė-Sabonytė BALŠAITIENĖ, VU MF Klinikinės medicinos institutas, 
Akušerijos ir ginekologijos klinika, VUL SK Akušerijos ir ginekologijos centras. 

Tikslas. Apžvelgti ūminio nėščiųjų cholecistito patogenezę, diagnostikos ir gydymo 
ypatumus bei pristatyti ligą iliustruojantį klinikinį atvejį. 

Metodai. Atlikta literatūros apžvalga PubMed ir Google Scholar duomenų bazėse 
Įtraukti 2016-2025 metais anglų kalba publikuoti straipsniai. Atvejis aprašytas gavus 
paciento ir Vilniaus universiteto Santaros klinikų raštiškus leidimus. 

Atvejo aprašymas. 30 metų nėščioji kreipėsi į VMKL Skubios pagalbos skyrių 
dėl juosiančio skausmo viršutinėje pilvo dalyje, pykinimo ir padidėjusio arterinio 
kraujospūdžio. Tai buvo jos pirmasis nėštumas, 13 sav. 2 d. Anamnezėje – morbidinis 
nutukimas, obstrukcinė miego apnėja, policistinis kiaušidžių sindromas. Pirminio iš-
tyrimo metu reikšmingų pakitimų nenustatyta, skirtas antihipertenzinis gydymas. Dėl 
išliekančių simptomų pakartotinai kreipusis, išryškėjo didėjantys uždegiminiai rodikliai 
(CRB 111,1 mg/l, leukocitų skaičius 11,31 x 109/l). Pilvo organų echoskopijos metu 
nustatyta tulžies pūslės akmenligė su įstrigusiu konkrementu tulžies pūslės kaklelyje, 
sienelės sustorėjimu ir teigiamu sonografiniu Murphy simptomu, atitinkančiais ūminio 
kalkuliozinio cholecistito požymius. Iš pradžių taikytas konservatyvus gydymas, tačiau 
įvertinus pakartotinių tyrimų duomenis ir išliekant skausmui dešiniojo pašonkaulio sri-
tyje, nuspręsta taikyti operacinį gydymą – laparoskopinę cholecistektomiją. Stebėsenos 
metu uždegiminiai rodikliai normalizavosi, o tolimesnė nėštumo eiga buvo sklandi. 39 
nėštumo savaitę dėl tokofobijos atlikta planinė cezario pjūvio operacija – gimė sveikas 
naujagimis (Apgal 9/10). 

Rezultatai. Ūminis cholecistitas nėštumo metu yra reta (0,1-0,6 %), tačiau kliniškai 
reikšminga būklė, galinti lemti nepalankias motinos ir vaisiaus baigtis. Nėštumo metu 
vykstantys hormoniniai pokyčiai skatina tulžies sąstovį ir sudaro sąlygas tulžies akmenų 
formavimuisi. Diagnostiką apsunkina nespecifiniai simptomai ir jų persidengimas su 
kitomis pilvo organų ar akušerinėmis patologijomis, todėl pirmo pasirinkimo tyrimu 
laikomas pilvo organų ultragarsas. 

Išvados. Ūminio cholecistito diagnostika ir gydymas nėštumo metu reikalauja 
atidaus klinikinio vertinimo. Esant išliekantiems simptomams būtina laiku svarstyti 
chirurginį gydymą. Literatūros duomenimis, konservatyvus gydymas dažnai susijęs 
su didesniu atkryčių bei pakartotinių hospitalizacijų dažniu, o laparoskopinė cholecis-
tektomija daugeliu atvejų laikoma saugiu ir efektyviu gydymo metodu, užtikrinančiu 
palankias motinos ir vaisiaus baigtis.

Raktažodžiai. Ūminis cholecistitas; nėštumas; tulžies pūslės akmenligė; laparos-
kopinė cholecistektomija. 
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